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ABSTRACT

Objective: to assess the death meaning of patients for nursing staff. Methodology: this is about a qualitative study,
conducted at the Regional Hospital of Cajazeiras city, Paraiba state, Brazil. The criteria for subjects selection were
professional nursing staff, working in the intensive care unit, emergency or inpatient units. It were interviewed 25 nursing
staff (10 nurses and 15 nursing technicians) using a semi-structured interview. We performed a thematic analysis for
organizing and interpreting data. The project was submitted to the Ethics Committee of the Faculdade Santa Maria, under
protocol number 2350309. Results: they generated the categories: the meaning of death for professionals in nursing,
nursing in front of the family in the grieving process, the nursing staff and the body after death. Conclusion: it is noticed
that for some professionals, death is a natural process, for others a new beginning, a passage, but always a difficult time
referring to the loss, failure and impotence. There is difficulty in the communication process of death and comfort to
families. Descriptors: death; attitude to death; nurse's role; terminal care; terminally ill.

RESUMO

Objetivo: conhecer o significado da morte de pacientes para a equipe de enfermagem. Metodologia: trata-se de estudo
com abordagem qualitativa, realizado no Hospital Regional de Cajazeiras. Os critérios para a selecdo dos sujeitos foram:
ser profissional da equipe de enfermagem, atuar na unidade de terapia intensiva, emergéncia ou enfermarias. Foram
entrevistados 10 enfermeiros e 15 técnicos de enfermagem, utilizando um roteiro semi-estruturado. Realizou-se a analise
tematica para organizacdo e interpretacdo dos dados. O projeto foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa da
Faculdade Santa Maria, sob o numero de protocolo 2350309. Resultados: geraram-se as categorias: o significado da morte
para os profissionais da Enfermagem; a Enfermagem diante da familia no processo de luto; a equipe de enfermagem e o
corpo apos o obito. Conclusdo: percebe-se, que para alguns profissionais, a morte é um processo natural, para outros um
novo comeco, uma passagem, contudo, um momento dificil que remete a perda, a insuficiéncia e a impoténcia. Ha
dificuldade no processo de comunicacdo do 6bito e conforto aos familiares. Descritores: morte; atitude frente a morte;
papel do profissional de enfermagem; assisténcia terminal; doente terminal.

RESUMEM

Objetivo: conocer el significado de la muerte de pacientes para el personal de enfermeria. Metodologia: Este estudio
toma un enfoque cualitativo, realizado en el Hospital Regional de Cajazeiras. Los criterios de seleccion fueron: los
trabajadores de enfermeria, de unidades de cuidados intensivos, salas de emergencia y unidad de internacion.
Entrevistamos 10 enfermeros y 15 técnicos de enfermeria con un guién semi-estructurado. Se utilizé el analisis tematico
para organizar e interpretar los datos. El proyecto fue presentado al Comité de Etica de la Facultad de Santa Maria,
protocolo 2350309. Resultados: El analisis de datos generaron las categorias: el significado de la muerte para los
profesionales de enfermeria, la enfermeria frente a la familia en el proceso de luto, el personal de enfermeria y el cuerpo
después de la muerte. Conclusién: Se observa que, para algunos profesionales, la muerte es un proceso natural, para
otros un nuevo comienzo, un pasaje, sin embargo, un momento dificil, que se refiere a la pérdida, el fracaso, impotencia.
Hay dificultad en el proceso de comunicacién de la muerte y la comodidad a las familias. Descriptores: muerte; actitud
frente a la muerte; rol de la enfermera; cuidado terminal; enfermo terminal.
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INTRODUCAO

O pos-morte é considerado um dos maiores
mistérios da humanidade, uma vez que s6 se
tem conhecimento deste fato por um angulo,
o de quem fica. Muitos podem compreender a
morte como um processo de despedida, de
quebra de vinculos, de finitude, encerramento
de um ciclo. A forma como as pessoas a
percebem influenciam o modo como agem
diante dela,’ o que pode interferir
diretamente na qualidade da atencao dada
por profissionais de salde a um paciente e sua
familia.

Desde que ¢é anunciada a condicao de
auséncia de terapéutica curativa disponivel no
momento e durante a condicao de morte
iminente ou da morte propriamente dita, seja
0 processo vivenciado pelo paciente de forma
cronica ou aguda, demanda-se uma atencao
integral da equipe de salde, de forma a
proporcionar a reducao do sofrimento durante
a terminalidade.’

Geralmente, no mundo ocidental, este é
um fato permeado por incertezas, tristeza e
inseguranca. Houve época em que era comum
0 processo da morte ocorrer em casa, proximo
a familia, em um ambiente conhecido, porém,
nos dias atuais, a implantacao de novas
tecnologias de suporte a vida, com o intuito
de prolonga-la, contribuiu para que o local da
morte ocorresse no hospital.® Muitas vezes, tal
prolongamento nao garante qualidade de vida
e leva ao distanciamento da familia nos
altimos momentos do paciente. No contexto
atual, evidencia-se a falta de preparo para
enfrentar a morte, ja que desde crianca as
pessoas sao afastadas da morte e de seus ritos
funebres, aliado ao fato da morte ocorrer
predominantemente nas instituicoes
hospitalares, tornando-a mais distante do
cotidiano.’

Alguns estudos destacam a finitude como
lacuna na formacdo académica do
enfermeiro.”® Habitualmente, os cursos de
graduacao priorizam o desenvolvimento de
competéncias e habilidades relacionadas aos
sinais e sintomas de processos de adoecimento
bem como a promocdo e recuperacdao da
saude, ficando em menor evidéncia o processo
de morte e morrer dos pacientes e o luto de
seus familiares. No elenco de disciplinas
curriculares em enfermagem nao existe a
obrigatoriedade de disciplina especifica para
abordar o processo de morte e morrer e o0s
aspectos psicologicos e profissionais
relacionados a tematica.’ Os trabalhadores de
enfermagem estao pouco instrumentalizados
para lidar com essa situacao, visto que, em
geral, durante a formacao profissional, o
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enfoque principal é a preservacao da vida. A
morte muitas vezes € percebida como uma
afronta a competéncia profissional, por isso
busca-se muito mais a preservacao da vida em
detrimento da morte como um fato da
natureza humana.*

Considerando que os profissionais nao estao
adequadamente preparados para atuar diante
da terminalidade e a forma como se presta os
cuidados nesta fase da vida esta relacionada a
compreensao e a percepcao que se tem da
morte, torna-se relevante conhecer o
significado da morte para a equipe de
enfermagem. Sob esta oOtica aflora a
necessidade de  prepara-los para o
enfrentamento desse processo. A atencao da
humanizacao hospitalar deve ter como foco
também a equipe de enfermagem que
permanece por mais tempo proxima aos
pacientes e, portanto, se faz presente nos
momentos mais dificeis. Busca-se por meio
deste estudo subsidios para preparar o
profissional para lidar com as proéprias
emocOes frente ao doente com ou sem
probabilidade de cura. A equipe vivencia a
angUstia, o sofrimento, e os temores que
podem surgir em diversas situacdes que
envolvem o cuidar.

OBJETIVO

o Conhecer o significado da morte de
pacientes para a equipe de enfermagem.

METODOLOGIA

Trata-se de estudo com abordagem
qualitativa, descritiva, exploratoria. A
pesquisa qualitativa trabalha com o universo
de significados, motivos, aspiracoes, crencas,
valores e atitudes, que correspondem a um
espaco mais profundo das relacoes dos
processos e fendmenos, buscando
compreender a vivéncia do ser humano, a
partir da interpretacao de suas experiéncias
neste mundo.’

Os cenarios do estudo foram a Unidade de
Terapia Intensiva  (UTl), unidade de
emergéncia e enfermarias do Hospital
Regional de Cajazeiras na Paraiba, por se
tratar de setores nos quais os profissionais da
equipe de Enfermagem vivenciam com grande
frequéncia situacoes de morte e/ou sua
iminéncia.

O periodo para coleta dos dados empiricos
compreendeu os meses de marco a abril de
2009. Para a selecao dos sujeitos utilizou-se
os seguintes critérios de inclusao: ser
profissional da equipe de enfermagem
(enfermeiros ou técnicos de enfermagem),
atuar na unidade de terapia intensiva,
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emergéncia ou enfermarias. Utilizou-se o
critério de saturacao dos dados para definicao
da amostra, como é comum em pesquisa
qualitativa, quando os dados obtidos passam a
apresentar, na avaliacao do pesquisador,
certa redundancia ou repeticdo.” Com isso, a
amostra foi constituida por 25 profissionais.

O instrumento utilizado para coleta de
dados empiricos foi um roteiro de entrevista
semi-estruturado com questoes de
identificacao da amostra e uma questao
norteadora: “Qual o significado da morte para
vocé?”. As entrevistas foram gravadas com um
aparelho de MP3, em um local reservado do
hospital, a seguir foram transcritas para
analise das informacdes. Destaca-se a
dificuldade na aplicacdo das entrevistas
devido a rejeicao dos profissionais acerca do
tema abordado.

Utilizaram-se os fundamentos da analise
tematica para a organizacao e interpretacao
dos dados, na qual o pesquisador deve
esclarecer para si o contexto das entrevistas
ou dos dados coletados, reler ou ouvir diversas
vezes os textos ou as falas a fim de apreender
seu objeto de estudo.’

Procedeu-se a primeira organizacao dos
relatos em determinada ordem, ja iniciando
uma classificacdo, logo apos a transcricao das
entrevistas. Assim, tracou-se 0 mapa
horizontal do material. Posteriormente
seguiu-se com leitura exaustiva e repetida dos
textos, fazendo uma relacdo interrogativa
com eles buscando apreensao das estruturas
de relevancia. Esse procedimento permitiu
elaborar uma classificacao por meio da leitura
transversal. Em seguida, a partir das
estruturas de relevancia, realizou-se o
enxugamento da classificacdo que gerou trés
categorias por reagrupamento dos temas mais
relevantes, a saber: o significado da morte
para os profissionais da Enfermagem; a
Enfermagem diante da familia no processo de
luto; a equipe de enfermagem e o corpo apos
o Obito. Apos a classificacao realizou-se a
analise final e discussao dos resultados.

O sigilo em relacdo a identidade dos
profissionais foi mantido, utilizou-se a letra E
seguido do numero correspondente a ordem
de entrevista (E1, E2... E25), para
apresentacao dos resultados encontrados.

Foram seguidas as observancias éticas para
pesquisas envolvendo seres humanos, de
acordo com a Resolucao 196/96 do Conselho
Nacional de Saude.’ Foi respeitado o principio
de autonomia e utilizou-se o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido. O projeto
foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa
da Faculdade Santa Maria, na cidade de
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Cajazeiras - Paraiba, tendo obtido o parecer
favoravel sob o niUmero de protocolo 2350309.

RESULTADOS E DISCUSSAO

e Caracterizacao dos sujeitos

Participaram desta pesquisa 25
profissionais da equipe de enfermagem, sendo
10 (40%) enfermeiros e 15 (60%) técnicos de
enfermagem. Houve predominancia do sexo
feminino, 23 (92%). A faixa etaria dos sujeitos
variou de 20 a 37 anos, com maior prevaléncia
entre 27 (20%, n = 5) e 28 (12%; n = 3) anos,
sendo a média de idade de 28 anos; grande
parte, 18 (72%) tem tempo de formado entre
um a cinco anos, 05 (20%) entre seis e dez
anos, 02 (8%) entre onze e quinze anos. Com
relacio ao estado civil, 16 (64%) dos
entrevistados sao solteiros e 09 (36%),
casados. Todos os entrevistados relatam ter
uma religidao, sendo: 21 (84%) catolicos, 01
(4%) evangélicos e 03 (12%) nao declararam.
Destes, 21 (84%) disseram ser praticantes e 04
(16%) nao praticantes.

e O significado da morte para os
profissionais da Enfermagem

A morte e o morrer sao percebidos de
diferentes formas, geralmente sob influéncia
das crencas culturais na qual o individuo esta
inserido, as quais se coadunam as
caracteristicas pessoais, transformando cada
profissional em um ser Unico, que vivencia e
enfrenta os momentos de maneiras impares.
Assim, a morte apresenta diferentes
significados. ' Nesse estudo, alguns
profissionais percebem a morte como tristeza
e saudade, outros como passagem para uma
nova vida e para outros a morte apenas
representa um procedimento técnico.

Por meio dos relatos a seguir entendemos
como alguns dos sujeitos do estudo
compreendem a morte:

Algo que se tem como certeza; porém
encarado com muita dificuldade pelo ser
humano. (E15)

Apesar de inevitdvel, a morte remete a
perda, ela leva quem gostamos de uma
convivéncia que estamos habituados,
trazendo um sentimento de saudade. (E7)

Tristeza, saudade. Infelizmente é a Unica
certeza que nos temos da vida. (E21)

Morte é tristeza. A auséncia de uma pessoa
querida causa angustia e tristeza. (E1)

Nos discursos acima, a morte ¢é
frequentemente relacionada a sentimentos de
perda, dor, tristeza e saudade. A equipe de
enfermagem apresenta tais sentimentos em
relacdo a morte tendo em vista a relacao
auténtica estabelecida com muitos pacientes
e familiares necessaria a uma assisténcia de
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qualidade e, além disso, € uma situacao
comum em seu dia-a-dia no ambiente
hospitalar, que impdéem limites a profissao,
fato também encontrado em outro estudo."
Diante de tal fato, ressalta-se a fala a seguir:
[...] é um momento de tristeza, pois a cada
dia de internamento de um paciente a gente
se apega muito e embora seja realidade é
dificil aceitar. Ndo é uma tarefa facil, é
dificil a gente aceitar a morte. (E19)

No entanto, para outros profissionais, a
morte apresenta outras conotacoes, conforme
os relatos:

Para mim ndo é o fim, mas um comego para
uma nova vida. (E2)

Passagem desta vida para eternidade. (E3)
Chamado de Deus. (E24)

Resultado do esgotamento fisico e mental
do organismo humano e seguindo os
preceitos da religido a passagem da alma
para uma nova vida. (E25)

A morte é uma constante nas vidas das
pessoas e, inevitavelmente, faz parte do ciclo
da vital de todo ser humano.'? Alguns dos
entrevistados reconhecem a morte como um
processo natural que faz parte da existéncia
humana, que pode assumir significados de
transcendéncia, onde muitos a veem como um
novo comeco, uma passagem, um chamado e
nao um fim. Essa crenca, parte da civilizacao
cristd e dos judeus que acreditam na
ressurreicao, onde a morte dos que
cumpriram os ensinamentos de Deus, € vista
como uma passagem para uma dimensao
sublime de eterno gozo.?

No entanto, para outros profissionais da
Enfermagem, a morte esta relacionada apenas
a mais um procedimento técnico, conforme
deixam transparecer nos seguintes discursos:

[...] sou profissional, ndo poderia de forma
alguma relacionar a morte de algum
familiar com a morte de um paciente, pois
assim ndo prestaria a assisténcia devida.
(E7)

Quando morre alguém da familia envolve o
estado emocional do profissional.
Diferentemente do paciente. Onde é
realizado o procedimento técnico. (E10)
Nunca comparei morte de desconhecidos
com morte de familiares; no primeiro caso
encaro como algo natural; no segundo caso
fico emocionalmente abalada. (E17)

Encarar os cuidados de enfermagem diante
da morte como mais um procedimento técnico
pode ser uma forma de protecao que os
profissionais utilizam para evitar
estreitamento de vinculos, o que pode torna-
lo prisioneiro do dominio tecnologico e
cientifico. Ainda ha a necessidade de quebra
de um paradigma relacionado a morte, que a
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interpreta como um fracasso, pois o que
sempre se busca € a melhora do paciente no
que diz respeito a saude e nunca em direcao
contraria,” mesmo que isso possa levar a
humanizacdo na terminalidade da vida,
culminando com uma “boa morte”.

e A Enfermagem diante da familia no
processo de luto

Os profissionais abordam a necessidade de
apoiar a familia diante da morte do enfermo,
porém relatam que encontram dificuldade
para nao se envolver emocionalmente no
momento da comunicacao do ébito.

A familia surge nos discursos ocupando
papel de grande importancia e por isso
merecedora de uma atencao especial,
principalmente quando passa pelo processo de
luto. A perda de um ente causa tristeza e
comocao aos familiares. Sob tal otica, os
profissionais falam sobre sua postura diante
da familia quando vivenciam a morte de um
paciente no ambito hospitalar:

[...] com muita paciéncia, pois é um
momento de extrema dificuldade mesmo
para nds profissionais de saude. (E19)

O apoio emocional é muito importante nesse
momento dificil. (E21)

Apesar de ser um momento super dificil,
tento acima de tudo manter o controle
diante da situacdo e procuro manter a
calma e tranqdiilizar os familiares. (E10)

Procuro dentro dos meus limites humanos de
sofrimento, ajudar a familia a superar tal
fato. (E15)

O primeiro passo é entender o quanto deve
ser dificil esse momento para eles, tentando
confortar em ambiente tranquilo. (E7)
Observa-se que para o0s sujeitos &
necessario manter o controle, ter calma,
entender o momento, dar apoio emocional.
Contudo, o fato de estar sensibilizado nao
significa que o profissional da equipe de
enfermagem saiba como cuidar desta familia.
O familiar do paciente critico ao ter
consciéncia da situacdo concreta e da
possibilidade de morte do seu parente
expressa O vazio existencial através de
sentimentos como: tristeza, frustracao,
pessimismo, desorientacdao, angustia e falta
de sentido para viver."

A equipe de enfermagem precisa estar apta
para agir corretamente junto a familia neste
momento. Nao basta apenas saber o que
fazer, ¢é importante também ter o
conhecimento do como fazer para minimizar a
dor dos familiares. Fica evidente, dentre os
relatos, a inseguranca enquanto profissional
de enfermagem para atuar diante desta
situacao: [...] ndo sei como fazer, pois é uma
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hora que néo tenho palavras, pois é uma dor
muito grande. (E12)

Nesse sentido, wuma das grandes
dificuldades enfrentadas pelos profissionais é
a comunicacao de mas noticias de um obito
para familiares, pois como profissionais, tem-
se que pensar no sofrimento dos que ficam, ja
que o possivel foi feito para aquele que se
foi.’

A dificuldade é de comunicar a familia, pois
a noticia raramente é esperada [...]. (E3)
Falar com a familia é dificil, vocé ndo sabe
como essas pessoas vdo reagir. (E5)

A familia estd angustiada e recebeu noticias
de morte é triste. Ndo tem como o
profissional ndo se envolver, por mais
imparcial que ele seja. (E13)

Comunicar a familia requer muita sabedoria
e controle emocional, diante da dor da
perda. (E15)

Os sujeitos demonstram o quanto é dificil
participar da comunicacao do o6bito a familia.
A inseguranca, a falta de experiéncia e até
mesmo a vivéncia na propria familia e na
sociedade acabam levando a equipe de
enfermagem a temer este momento, que se
configura como uma situacdao desagradavel,
de dor e sofrimento.

Vale ressaltar que o profissional de
enfermagem também vivencia o processo de
luto, com fases semelhantes que um doente
terminal percorre até chegar a morte. Estas
fases foram apresentadas por Kibler-Ross,
psiquiatra pioneira nos estudos sobre o
preparo e acompanhamento psicologico do
paciente terminal. Em 1969 ela publicou seu
livro On Death and Dying (Sobre a morte e o
processo de morrer) onde apresentou seus
estudos, concluindo que o paciente terminal
passa por cinco fases: negacdo da doenca,
raiva, barganha, depressdo e aceitacdo.’®

Assim, o profissional de enfermagem que
estd continuamente prestando assisténcia a
pacientes criticos também sente frustracao,
raiva, culpa, tristeza, desamparo, ansiedade e
depressao diante da morte do enfermo; por
isso, ele precisa chorar suas perdas."’

e A equipe de enfermagem e o corpo
apos o obito

Alguns participantes percebem o preparo
do corpo apos o 6bito como um procedimento
de rotina que requer respeito. Para outros,
essa é uma atividade dificil de ser realizada
devido ao envolvimento emocional. No
entanto, outros profissionais entendem que
nao podem ter sentimentos diante da
realizacao desse procedimento.

Os entrevistados a seguir reconhecem o
preparo do corpo apds o 6bito como uma
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atribuicao da equipe de enfermagem que faz
parte do cotidiano e que, portanto, é de sua
responsabilidade, conforme se observa nas
seguintes colocacdes:

[...] o preparo do corpo é um procedimento
como tantos outros, que deve ser feito com
respeito e responsabilidade. (E7)

Pela prdtica profissional, [...] é um
procedimento de rotina, como qualquer um.
[...] Por ser um procedimento técnico, ndo
vejo nenhuma diferenca, em termos
técnicos, dos pensamentos enquanto
enfermeira. E um procedimento técnico.
(E17)

Preparo o  corpo
normalmente. (E18)

naturalmente e

Os profissionais consideram o preparo do
corpo como um procedimento comum, para
que nao ocorram vinculos mais intensos e
realizem suas atividades de forma rotineira,
supervalorizando os aspectos técnicos como
forma de protecdo para que nao haja
envolvimento com o sofrimento diante da
morte.'®

Entretanto, outros profissionais destacam
que o preparo do corpo ap6s a morte € um
procedimento dificil de ser feito.

[...] € um procedimento que deve ser
realizado com respeito, mas a meu ver é
mais dificil do que qualquer outro
procedimento. (E20)

Néo gosto de preparar o corpo pds-morte.
Faco porque é necessdrio, mas ndo gosto.
(E21)

[...] ndo é uma atividade muito agradavel,
mas por ser uma atribuicdo da categoria
devemos fazé-la. (E3)

Preparar um corpo ¢é algo muito mais
profundo do que realizar  outro
procedimento. (E11)

Para esses profissionais, esse momento é
permeado por sentimentos de tristeza e
sensacao de vazio, ja que, muitas vezes, sao
ensinados que a preservacao e O
prolongamento da vida sao seus objetivos
principais.” Entretanto, é natural que
expressem sentimentos de dificuldade para
lidar com o corpo de um paciente que, ha
momentos atras, estava vivo expressando seus
sentimentos de medo, ansiedade, dor e até
mesmo serenidade, alivio. A partir da morte,
o0 preparo do corpo deve seguir a mesma
ética, responsabilidade e respeito que outrora
era oferecido nos cuidados em vida.

Com base nesse entendimento, ha outros
relatos que enfatizam a ideia de cuidado com
0 corpo, quanto a preservacao, a protecao e
ao respeito.

O corpo é algo que devemos sempre ter
respeito, pois dignifica a pessoa. (E9)
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O corpo é apenas a representacdo do ser
humano e por isso o respeito é importante
no momento em que o mesmo vem a oObito.
(E17)

Outros sujeitos tentam negar seus
sentimentos quer como uma forma
inconsciente de protecao ou nao, relatando
que as emo¢oes nao podem ser expressas, pois
as mesmas podem atrapalhar a técnica do
preparo do corpo, de acordo com 0s discursos:

O corpo é a expressdo da morte. Somos
obrigados a nédo ter sentimento em todas as
acbes que fazemos, pois caso contrdrio,
ficariamos incapacitados de desenvolver um
bom trabalho, diante do corpo. (E4)

O corpo é o que fica do ser humano apds a
morte. No momento que estamos diante do
corpo ndo devemos ter sentimento, pois
pode atrapalhar no desenvolvimento do
trabalho. (E9)

[...] todo e qualquer procedimento deve ser
isento de sentimentalismo. (E7)

Esses profissionais da equipe de
enfermagem compreendem que durante o
preparo do corpo o sentimento nao deve
existir; deixam transparecer que a expressao
das emocdes acabaria desviando-os do foco
principal, que, naquele momento, seria
apenas a técnica requerida para execucao da
referida atividade.

As falas remetem a questdes de que a falha
na atuacao do cuidado de enfermagem com o
corpo poderia estar na formacao dos
profissionais, uma vez que durante o curso
técnico e graduacao de enfermagem, a
abordagem do tema morte pode limitar-se
muitas vezes ao carater técnico, com
valorizacao da manutencao da vida, podendo
gerar assim algumas incertezas quanto ao
preparo dos futuros profissionais em lidar com
0 processo de terminalidade e morte de seus
paciente."

Possivelmente essa lacuna se consolida
durante o cotidiano desses profissionais, onde
ocorre a falta de espaco para discutir e
refletir sobre os sentimentos vivenciados
durante a rotina de trabalho. Tal deficiéncia
em discussdes relacionadas a tematica da
morte e do morrer pode levar os profissionais
da equipe de enfermagem a ocultar seus
sentimentos de tristeza e de impoténcia,
deixando-os mais suscetiveis a psicopatologias
relacionadas a seu trabalho. Dessa forma,
torna-se necessaria a abertura de espacos em
seu contexto de trabalho para discussoes
sobre os sentimentos que emergem durante
suas atividades', sobretudo, para que
vivenciem o luto de cada perda.

CONCLUSAO

DOI: 10.5205/reuol.1181-10471-1-LE.0501201105

The meaning of the patients death for nursing...

Percebe-se que, para alguns profissionais, a
morte é um processo natural, para outros um
novo comeco, uma passagem, contudo,
apresenta-se como um momento dificil que
remete a perda, a insuficiéncia, a impoténcia,
principalmente na comunicacao sobre o obito
do paciente a seus familiares.

Para que os enfermeiros possam oferecer o
apoio necessario aos pacientes e suas familias
durante uma perda, é preciso primeiramente
entender como as pessoas normalmente
enfrentam a morte e o luto, uma vez que a
cuidadosa avaliacao do paciente deve incluir
nao somente os problemas fisicos, mas
também as dimensdes psicossociais e
espirituais, tanto do paciente quanto da
familia.

Essa conduta contribuira de forma
determinante para que o cuidado de
enfermagem envolva as necessidades do
paciente em todas as dimensodes, fazendo com
que este mantenha a sua dignidade e
autoestima, deixando intacta a sua esséncia,
o que oferece oportunidades para que ele se
sinta uma pessoa plena, com sentimentos,
realizacbes e paixdes, independente da
doenca.

Ha necessidade de despertar nos
profissionais a reflexao sobre o significado do
corpo, sobretudo enfatizando que a dignidade
humana deve ser contemplada em todas as
fases do ciclo da vida, sendo que a morte
representa uma dessas etapas.

Destaca-se ainda a necessidade de
trabalhar mais intensamente tal tematica nos
cursos técnicos e de graduacdo em
enfermagem, para que o profissional
proveniente dos mesmos esteja apto a
promover conforto a familia e até mesmo de
conduzir a terminalidade de forma menos
traumatica para paciente, familiares e
equipe, sem esquecer-se de cuidar de si.
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